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　　It　is　known　that　adenocarcinoma，　which　should　be　differentiated　from　mesothelioma　in　terms　of
various　aspects，　occurs　in　the　peritoneum，　but　the　subject　of　its　histogenesis　is　rarely　discussed．
There　are　some　ectopic　tissues　in　the　subserosa　of　the　peritoneum，　including　the　diaphragm．　ln　this
study，　the　structural　and　distributional　characteristics，　as　well　as　the　significance，　of　ectopic　tissue
were　investigated　using　diaphragms　selected　from　autopsy　specimens，　including　ectopic　tissues
obtained　from　surgical　specimens．
　　The　ectopic　tissues　were　classified　into　the　following　four　types．　1）　Mesothelial　type　（cyst　lined
by　mesothelial　cells）　was　present　in　the　pericardio－phrenic　portion　and　the　alimentary　tract　and　the
omentum．　2）　Epithelial　type　（tube　or　cyst　mimicking　the　intrahepatic　bile　duct），　and　3）　liver　cell
type　（cellular　islet　mimicking　liver　cell　cords）　were　present　on　the　peritoneal　side　of　the　diaphragm
and　in　falciform　ligament　of　the　liver．　4）　Walthard　rest　type　（solid　and／or　cystic　lesion　analogous
to　Walthard　rest　of　the　fallopian　tube）　was　present　on　the　peritoneal　side　of　the　diaphragm　and　the
alimentary　tract．
　　The　mesothelial　type　in　the　pericardio－phrenic　portion　is　considered　to　originate　from　incomplete
fusion　of　the　lacunae　situated　between　the　splanchnic　and　somatic　layers　of　the　mesoderm，　and　the
other　one　must　be　understood　in　relation　to　the　role　of　subserosal　undifferentiated　mesenchymal
cells．　The　epithelial　type　and　liver　cell　type　can　be　understood　as　a　residual　tissue　in　the　process　of
development　of　the　liver．　The　Walthard　rest　type　similar　to　tubal　Walthard　rest　is　considered　to
originate　from　the　mesothelium　by　a　process　of　transitional　metaplasia　and　inclusion．　The　fact　that
the　Walthard　rest　type　occurred　in　both　sexes　may　not　allow　its　recognition　as　Mttllerian　derivative，
as　it　has　no　relation　to　the　development　of　the　ovary．
（1992年1月31日受付，1992年2月7日受理）
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表1一次抗体
cytokeratin
vlmentin
EMA
CEA
NCA
CA125
CA19－9
マウスモノクローナル抗体
マウスモノクローナル抗体
マウスモノクローナル抗体
マウスモノクローナル抗体
ウサギポリクローナル抗体
マウスモノクローナル抗体
マウスモノクローナル抗体
（DAKO，　1：100）
（DAKO，　1：200）
（DAKO，　1：　100）
（DAKO，　1：　100）
（DAKO，　1：300）
（TFB，　1：1）
（Oris，　1：1）
EMA：epithelial　membrane　antigen
CEA：carcino－embryonic　antigen
NCA：　nonspecific　cross－reacting　antigen
DAKO：Dako　Japan　TFB：Toray　Fuji　Bionics
Oris：Oris－Tanner
1．緒 言 表2横隔膜漿膜下異所性組織の形態と分布
　最近，腹膜原発腺癌の報告が増加している1）2）3）4）5）．
組織学的には管状ないし乳頭状腺癌の形をとり，卵
巣の漿液性嚢胞腺癌との鑑別が難しい．その組織発
生に関してはいまだ定説がなく，また男性例の報告
がないことや胸膜に発生したものの報告がないこと
などについての明確な説明はない．この腹膜腺癌の
組織発生を考える上で興味深い異所性組織が横隔膜
および消化管の漿膜下などに存在することがあ
る6）．本研究では剖検例から得られた横隔膜につい
て，漿膜下異所性組織の形態と分布を検索し，手術
材料から得られた異所性組織を含めてその意義につ
いて検討した．
年齢　性別　中皮型　上皮型　肝細胞壁　Wr型
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II．対象および方法
　同愛記念病院病理部で1990年中に行われた剖検
例の中から腫瘍の播種あるいは線維性癒着のない横
隔膜10例を選んだ．その内訳は男性5例，女性5例
で，年齢は51～84歳にわたる．横隔膜は10％ホルマ
リン固定後，5mm幅で全割し，通常の過程を経て
パラフィンに包埋した．薄切後，H，E染色標本で観
察し，必要に応じてPAS染色，　diastase消化PAS
染色，alcian－blue染色，　hyaluronidase消化alcian－
blue染色を行った．免疫染色にはcytokeratin，
vimentin，　EMA，　CEA，　NCA，　CA　125，　CA　19－9の
各種抗体を用い，間接法で行った（表1），さらに東
京医科大学病院病理部で1986～91年の間に扱われ
た手術材料の中から異所性組織を伴うものを10例
選び，同様の染色を行った．対照として中皮細胞の
保たれた横隔膜，正常肝内胆管および肝細胞，卵管
○：腹腔側　●：胸腔側
組織のWalthard　restを用いた．電顕的検索は新鮮
な卵管組織およびホルマリン固定一パラフィン包
埋後の横隔膜組織を用いて行った．前者は2．5％グ
ルタールアルデヒドー2％パラホルムアルデヒド混合
液で固定し，後者は脱パラフィン後，細切し，同混
合液で再固定した．いずれも型のごとくエポン包埋
ブロックを作製し，日立H600型電子顕微鏡で観察
した．
III．結 果
　1．漿膜下異所性組織の分類と形態
　異所性組織は構成細胞の性格から4種に分類さ
れ，それぞれ括弧内 名称で呼ぶことにした（表2）．
それは1）中皮細胞に類似するもの（中皮型），2）肝
内胆管上皮細胞に類似するもの（上皮型），3）肝細
胞に類似するもの（肝細胞型）および4）Walthard
rest（以下Wrと略す）に類似するもの（Walthard
rest型：以下Wr型と略す）である．
（2）
一　424　一 東京医科大学雑誌 第50巻第3号
　写真1　中皮型
　　　嚢胞を形成し，内面が一層の立方細胞で覆われ
　　　る．（H．E染色，×80）
写真4Walthard　rest型
　　明るい細胞質を有する細胞が充実性胞巣を形成
　　する．（H．E染色，×200）
畢
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一wtlX　’一ewpt．．
写真2上皮型
　　肝内胆管類似の小腺腔を形成する．（H．E染
　　色，×200）
写真5Walthard　rest型
　　中心に嚢胞を形成する． （H．E染色，×80）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　も　ワ
　写真3肝細胞型
肝細胞に類似する細胞が類洞を介して索状に配
列する．（H．E染色，×80）
　中皮型は嚢胞を形成し，その内面が一層の立方細
胞で覆われていた（写真1）．
　上皮型は一層の円柱上皮で覆われ，肝内胆管類似
の小腺腔を形成していた（写真2）．
　肝細胞型は肝細胞に類似する多角形細胞が索状配
列を示したが，グリソン鞘は認めなかった（写真3）．
Wr型は明るい細胞質を有する多角形の細胞が充
実性胞巣を形成する型（写真4），および中心に嚢胞
を形成し，周囲に種々の程度に圧排された細胞が並
ぶ型（写真5）があり，両者の移行型もみられた．ま
た一部のWr型および卵管Wrには漿膜の中皮と連
続するものもみられた（写真6，7）．卵管Wrには
細胞間橋を有する扁平上皮を一部に含むものがみら
れたが（写真8），Wr型には認められなかった．
　2．評議の分布と男女比（図1，表2）．
　中皮型は主として胸腔側，心膜付着部にあり，上
皮型は腹腔側の肝右回に面する部分，および肝扇状
靭帯にあり，肝細胞型は上皮型に伴うものと単独で
認められるものがあった．Wr型は腹腔側の腱中心
の外側にみられたが，胸腔側にはなかった．
”
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写真6Walthard　rest型
　　漿膜の中皮と連続する．（H．E染色，×160）
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　　写真7卵管Walthard　rest
　　　　漿膜の中皮と連続する．（H．E染色，×100）
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図1漿膜下異所性組織の分布
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表3　手術材料でみられた異所性組織の形態と分布
年齢　　性別 型 部位
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中皮型　　横隔膜腹腔側
中皮型　　　　大網
中皮型　　　　胃
中皮型　　ダグラス窩
中皮型　　　　大網
中皮型　　　　盲腸
Wr型　　　　胆嚢
Wr型　　横隔膜腹腔側
Wr型　　　　結腸
Wr型　　　　回腸
写真8卵管Walthard　rest
　　細胞間橋を有する扁平上皮を含む．（H．E染
　　色，×160）
　中皮型は10例中6例にみられ男女比は5：1，上
皮型は10例中9例で男女比は4：5，肝細胞型は10
例中2例で男女比は1：1，Wr型は10例中4例で
男女比は1：1であった．
　3．手術材料でみられた異所性組織の分布と男女
　　　比（表3）
　中皮型は胃漿膜下1例，大網2例，ダグラス窩1
例，横隔膜腹腔側1例，盲腸漿膜下1例で，このう
ちダグラス窩の1例は6．5×4cm大の単房性嚢胞
を形成していた（写真9）．Wr型は胆嚢漿膜下1例
（写真10），横隔膜腹腔側1例，結腸漿膜下1例，回
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腸漿膜下1例にみられた．中皮型6例の男女比は1：
2，Wr型4例では1：3であった．上皮型，肝細胞型
はみられなかった．
蝿
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　写真9　中皮型の肉眼像
　　　ダグラス窩に6．5×4cm大の単房性嚢胞を形
　　　成する．
　4．各型の異所性組織と正常の中皮細胞，肝内胆
　　　管上皮細胞，および卵管Wrとの組織化学的，
　　　免疫組織化学的比較（表4，5）
　中皮型の細胞および本来の中皮細胞の自由縁はい
ずれもhyaluronidaseで消化されるAlcian－blue染
色陽性の酸性ムコ多糖で覆われ，細胞質には　dia－
staseで消化されるPAS染色陽性穎粒を認めた．
cytokeratinは中皮型のすべての細胞および正常中
皮細胞のすべてに陽性，vimentinは一部の中皮型の
細胞および正常中皮細胞に陽性，EMAは中皮型の
細胞には陰性であったが，一部の正常中皮細胞には
陽性であった．CA　125は手術材料でみられた中皮
型の細胞および一部の正常中皮細胞に陽性であっ
た．
　上皮型および肝内胆管上皮細胞はcytokeratin，
EMA，およびCA　19－9，　NCAが陽性であった．肝
表4　組織化学的所見
PAS　D．PAS　AI－Bl　H．Al－Bl
中皮型　　　＋
中皮細胞　　＋
s十
s十
上皮型　　S＋
胆管上皮　S＋
s十
s十
s十
s十
s十
s十
二細胞型　　＋
肝細胞　　　＋
ND
ND
ND
ND
Wr型　　　＋
卵管Wr　＋
s十
s十
s十
s十
写真10胆嚢漿膜にみられたWalthard　rest型
　　（H．E染色，×32）
S：surface　十：positive　一：negative
ND：not　done　D．PAS：periodic　acid－Schiff　with
diastase　digestion　H．Al－Bl：alcian　blue　（pH
2．5）　with　hyaluronidase　digestion
表5　免疫組織化学的所見
CK　VIM　EMA　CEA　NCA　CAI25　CA19－9
中皮型　　　＋　F＋
中皮細胞　　＋　F＋ F十
ND　＊十
ND　S十〇r一 t
上皮型　　　＋
胆管上皮　　＋
十
十
十
十
ND
ND
十
十
肝細胞型　　＋　ND
肝細胞　　　＋　ND
ND
ND ND　NDND　ND
Wr型　　　　＋
卵管Wr　　＋
十
十
ND
ND
十
十
F：focal　S：surface　十：positive　一：negative　ND：not　done　＊No
positive　staining　was　demonstrated　in　autopsy“specimens．
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写真11横隔膜Walthard　rest型
　　細胞表面の微絨毛は卵管Wrにくらべ，長く，
　細い．細胞質にはフィラメントが豊富である．
　　（TEM，　×3000）
写真12卵管Walthard　rest
　Wr型と共通点が多いが，細胞質に2次ライン
　　ゾームがみられる．（TEM，×3600）
細胞型および本来の肝細胞にはdiastaseで消化さ
れるPAS染色陽性穎粒を認めた．　Wr型の細胞お
よび卵管Wrの細胞はいずれもcytokeratin，
EMA，　CA　19－9が陽性であったが，　CA　125は両者
ともに陰性であった．嚢胞を形成する型はPAS染
色陽性，hyaluronidaseで消化されないAlcian－blue
染色陽性の上皮性粘液を自由縁および内腔に蓄えて
いた．
　5．Wr型および卵管Wrの電顕所見について
　両者には多くの共通点が認められた（写真11，
12）．すなわち細胞は複雑な細胞質突起を出し，隣接
細胞と緻密で複雑な相互嵌入を示した．突起間には
デスモゾームが発達していた．細胞質にはミトコン
ドリアが多く，広いゴルジ野を伴うが，滑面および
粗面小胞体およびグリコーゲンは認めなかった．胞
巣中心の嚢胞を覆う細胞の表面には疎に配列する短
い微絨毛を認めたが，Wr型の微絨毛は卵管Wrに
くらべ長く，細いものが目立った．両者とも核は大
型円形ないし卵円形で，核膜の陥入を示すものはほ
とんどなく，クロマチンは均等に分布していた．Wr
型には豊富なフィラメントがみられ，Wrには二次
ライソゾームがみられたことが両者の相違点として
注目された．
IV．考 案
1．漿膜腔の形態発生について
胚内体腔は外側中胚葉が壁側葉と臓側葉とに分離
することによって形成されるが，その頬咽頭膜より
も頭側の部分が心膜腔に，尾側の部分が胸膜腔およ
び腹膜腔となる．初期の段階で三者は単一の腔を形
成しているが，胎生第6週ごろ胸心膜ヒダの形成に
より心膜腔が独立し，さらに第9週から10週の間に
横隔膜の形成により，胸膜腔，腹膜腔が独立する．
横隔膜は腱中心と筋肉組織からなる横中隔，食道間
膜，および両者に向かって感恩から伸展する左右胸
腹膜ヒダの三者が融合することによって形成され
る．横中隔は線維性心膜を形成する上層，横隔膜の
筋肉を形成する中層，および肝臓の被膜，グリソン
鞘を形成する下層の3層からなる7）．
　2．各異所性組織の形態と分布および発生につい
　　　て
　中皮型は大部分が胸腔側，特に心膜付着部付近に
みられたが，手術材料では消化管漿膜下，横隔膜腹
腔側，大網，ダグラス窩などにもみられ，腹腔側に
も少なくないことがわかる．海老原ら6）は剖検例か
ら心膜付着部を除いて無作為に切り出された横隔膜
組織（272例）を検索した結果，21例（7．7％）に中
皮型を認め，いずれも腹腔側に存在したと報告して
いるが，本研究の結果と異なった理由は場所的な問
題が大きいと考えられる．
　発生学的に心膜腔は中胚葉の臓側葉と壁側葉の間
にみられる多数の裂隙が融合することにより形成さ
れる8）ことから，心膜付着部付近の中皮型はその融
合不全によっておこり，心膜嚢胞に成長しうるもの
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と考えられる．一方，横隔膜やその他の腹膜にみら
れる中皮型については異なった発生機序を考慮しな
ければならない．いろいろな刺激状態で漿膜下の未
分化間葉系細胞は活性化されるが，そのうちの一つ
は漿膜下結合織の中に上皮様細胞集団を形成した
り，腺無様構造を形成することが知られている9）．こ
れが小嚢胞に発育する可能性もある．
　中皮型の細胞の自由縁は酸性ムコ多糖で被覆さ
れ，正常の中皮細胞と同じ性格を有した．さらに卵
巣漿液性嚢胞腺癌に陽性を示すほか胸腹膜中皮細胞
に陽性であることが知られている10）11）CA　125は手
術材料の中皮型の細胞と正常の中皮細胞の一部に陽
性であったが，剖検材料の中皮型の細胞では陰性で
あった．剖検材料ではCA　125の抗原性が失活して
いると思われる．
　上皮型はそれが分布する部位，肝組織を伴うこと，
および免疫組織化学的にも肝内胆管上皮細胞と共通
すること，さらに発生学的見地から，肝細胞型とと
もに肝臓の発生過程の遺残組織と考えるのが妥当で
ある．発生学的に肝臓原基は内胚葉細胞からなる肝
臓芽が横中隔の中へ伸展することによって形成さ
れ，さらに肝臓芽は肝部と胆嚢部に別れ，前者は肝
実質，肝内胆管，肝管に，後者は胆嚢と胆嚢管にな
る．腹膜腔の発育にしたがって肝臓の線維性被膜の
大部分は横隔膜下面から剥離され，ごく一部が肝鎌
状靭帯などとして残される7）．Collanら12）は肝本体
と連絡する肝組織を肝副葉と呼び，肝本体と完全に
離れている肝組織を異所性肝として区別している
が，これに従えば肝細胞型は異所性肝に相当する．
その分布は胆嚢漿膜下に最も多いほか，肝支持靭帯，
横隔膜腹腔側にもわずかにみられるという報告があ
る13）．
　Wr型は腹腔側のみで，腱中心の外側に分布して
いた．一方，Wrは卵管漿膜下に多いほか，子宮広
靭帯，卵管間膜，卵巣にも認められる．かつてWr
は女性に特有の組織として報告されたが14），類似の
組織は男性の副睾丸，睾丸垂15）16）17），精索18），虫垂19）
にも存在することが知られている．その組織発生に
ついて，Walthard14）は胎生期の遺残組織と考えて
いるが，後の研究者は電顕的にWrと膀胱の移行上
皮を比較し，両者が共通の所見を有することから，
Wrは中皮の移行上皮化生によると考えてい
る20）21）．
　本研究で行ったWrとWr型の電顕的比較によっ
ても，両者に移行上皮との共通点がみられた．さら
に両者が漿膜の中皮と連続する所見をみたこと，Wr
の一部に明瞭な細胞間橋を伴う扁平上皮を認めたこ
と，稀に子宮頚管腺類似の円柱上皮を伴うこと22）な
どからみて，WrとWr型は中皮の移行上皮化生と
封入によって形成されると考えられる．なお中皮型
がWr型に変化する可能性もあるが，その移行型に
相当するものはまだ確認していない．
　卵巣表層上皮は腹膜中皮と起源が同じであるが，
卵巣の発生の途上で修飾され，潜在的な多分化能を
獲得した上皮と理解されている．電顕的にもその上
皮は腹膜中皮とはいろいろな点で異なり，むしろ一
般的な上皮に類似している23）．
　一方，腹膜中皮は卵巣表層上皮と同様の多分化能
を有し，卵管上皮化生（漿液性），頚管上皮化生（粘
液性），内膜上皮化生，移行上皮化生を起こす潜在能
力を備えているとの主張がある24）25）．前3者はミュ
ラー系上皮への分化と包括することができるが，後
者はWr型に相当するもので，ミュラー系上皮への
分化とみることはただちに理解しがたい．むしろウ
ォルフ系の影響をうけた上皮への分化とみることも
できる．この仮説が正しいとすれば，Wr型が男性
にも認められることを説明できることになる．男性
の腹膜中皮にはミュラー系への分化能力がないとす
れば，最近問題となっている卵巣の漿液性腺癌の組
織像に類似した腹膜原発腺癌はミュラー系への分化
能力をもった女性の腹膜中皮に特有のものであると
言えるかも知れない．
　稿を終えるにあたり，御校閲，御指導を賜りまし
た東京医科大学第二解剖学教室外野正已教授に深甚
なる謝意を表するとともに，直接御指導賜りました
第二病理学教室海老原善郎教授に深謝いたします．
また貴重な剖検例を提供して頂いた元三愛記念病院
研究検査科医長福島範子先生に御礼申し上げます．
　なお，本研究の・一部は東京医科大学がん研究事業
団の助成をうけた．
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